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HUBUNGAN ANTARA MOTIVASI MAKAN PASIEN DAN LAMA PERAWATAN 
DENGAN SISA MAKAN PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE II RAWAT INAP 
DI RS PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
 
Pendahuluan : Terapi gizi merupakan komponen utama keberhasilan 
penatalaksanaan DM yang bertujuan untuk mencegah terjadinya komplikasi DM 
kronis. Masih banyak penderita DM yang belum dapat melaksanakan program 
diit yang telah diberikan. Hal ini dapat dilihat dengan masih banyaknya sisa 
makanan pada diit DM. Motivasi makan pasien dan lama perawatan termasuk 
dalam faktor yang mempengaruhi terjadinya sisa makanan di rumah sakit. 
Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara motivasi 
makan pasien dan lama perawatan dengan sisa makan pasien diabetes mellitus 
tipe II rawat inap di RS PKU Muhammadiyah Surakarta. 
Metode Penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian Observasional dengan 
menggunakan pendekatan Cross Sectional. Penelitian dilakukan selama 3 bulan. 
Jumlah sampel pada penelitian ini sebesar 30 pasien DM tipe II. Sisa makanan 
diperoleh dengan cara metode Comstock  (3 x 24 jam) untuk menentukan sisa 
makanan, sedangkan data motivasi makan pasien menggunakan kuesioner dan 
lama perawatan dengan melihat data rekam medis dan menanyakan kepada 
pasien. Uji statistik yang digunakan adalah pearson product moment 
Hasil Penelitian : Umur responden sebagian besar (70%) adalah berumur ≥ 45 
tahun, jenis kelamin responden sebagian besar (56,7%) perempuan, pendidikan 
responden sebagian besar (56,7%) berpendidikan dasar. Pekerjaan responden 
sebagian besar (40%) ibu rumah tangga. Sisa makanan banyak terdapat pada 
jenis makanan pokok dan sayur sebesar (60%), serta lauk nabati sebesar 
(53,3%). Hasil penilaian motivasi makan responden sebagian besar (56,7%) 
adalah kategori baik, dan lama perawatan responden sebagian besar (53,3%) 
dalam kategori lama  
Kesimpulan : Tidak ada hubungan antara motivasi makan pasien dengan sisa 
makanan (p= 0,152). Ada hubungan antara lama perawatan dengan sisa 
makanan (p = 0,041).  
 
Kata kunci : Lama Perawatan, Motivasi Makan Pasien, Sisa Makanan,  
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RELATIONSHIP AMONG PATIENT’S MOTIVATION TO EAT AND DURATION 
OF TREATMENT WITH LEFTOVERS OF PATIENTS DIABETES MELLITUS 
TYPE II PATIENT IN INPATIENT PKU MUHAMMADIYAH HOSPITAL OF 
SURAKARTA 
Introduction: Nutritional therapy is a major component of DM management 
successful that aims to prevent the chronic DM complications. Many of DM 
patients do not implement a given diet program.  It can be seen from the number 
of the leftover food. Motivation to eat and the duration of treatment are factors 
that affect the leftovers in hospital including the factors that influence the rest of 
the food in the hospital. 
Objective : To evaluate the relationship among patient’s motivation to eat and 
duration of treatment with leftovers of DM type II patients in inpatient PKU 
Muhammadiyah Hospital of Surakarta.  
Methods: The research was the observational with cross-sectional approach. 
The study was performed for 3 months. The food remain data were obtained by 
Comstock method (3x24 hours), where as the patient’s motivation to eat was  
questioners, thus the duration of treatment by medical records and interview with 
patients. Pearson product moment was used in statistical test. 
Results: Majority of the respondents (70%) aged ≥45 years. Most of respondents 
were women (56.7%). Most of respondent’s education was primary level (56.7%). 
Respondents work mostly was a housewife (40%). Leftover food found in many 
types of staple foods and vegetables (60%), as well as vegetable side dish was 
53.3%. The motivation to eat indicated that most of the respondents (56.7%) was 
categorized as good. Mostly, duration care of patients in hospital was categorized 
as long (53.3%). 
Conclusion: There is no relationship between patient’s motivation to eat with 
leftovers (p= 0.152). There is a relationship between the duration of treatment 
with the leftovers (p= 0,041). 
 
Keywords : Duration of treatment, patient’s motivation to eat, leftover 
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